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The purpose of this study was to clarify the realities of medical protocol for telephone consultation in 
Sapporo. The study period was one year from October 1, 2013 to September 30, 2014. The total number of 
telephone consultations was 30,195 (an average of 82.7 cases/day); medical agency guidance was 24.1%, 
telephone consultation was 58.7%, and wrong number was 17.2%. It was 62.7% that degree of urgent was 
expensive for the telephone consultation. Results showed a higher use of telephone consultations than 
medical agency guidance. Further, an increased number of emergency cases were observed in the winter. 











































































































































2013 年 10 月 1 日から 2014 年 9 月 30 日 
3） 分析方法 
FAS から 1 日の平均相談件数、対応種別、電話
相談者（電話をかけてきた人）、電話相談対象者（傷
病者）の年代区分（ライフサイクルから 0 歳、1-3
歳、4-6 歳、7-9 歳、10-64 歳、65 歳以上）と性別、
電話の発信地区・時季別（気象庁による区分から






















































電話相談件数の割合では 0-9 歳までで 28.3％を占
めていた。曜日別の平均件数では月-金が 3,613件、
土-日が 6,065 件であった（図 2）。時季別の電話相















































































































































   
症状 件数 % 症状 件数 % 症状 件数 %
救急医療相談
小児の発熱 1,118 （7.3） 腹痛 903 （5.9） 小児の頭部・頸部外傷 687 （4.5）
春季（n =4,258） 小児の発熱 285 （7.4） 腹痛 227 （5.9） 小児の頭部・頸部外傷 177 （4.6）
夏季（n =4,919） 小児の発熱 311 （7.2） 腹痛 254 （5.9） 小児の頭部・頸部外傷 222 （5.1）
秋季（n =3,893） 小児の発熱 186 （5.9） 腹痛 181 （5.8） 小児の頭部・頸部外傷 155 （4.9）





症状 件数 % 症状 件数 % 症状 件数 %
救急医療相談
腹痛 811 （8.4） 小児の発熱 541 （5.6） めまい・ふらつき 508 （5.3）




件数 % 件数 % 件数 % 件数 % 件数 %
墜落・転落 48 （0.31） 10 （0.26） 8 （0.19） 15 （0.48） 15 （0.38）
四肢・顔面の外傷 248 （1.62） 49 （1.27） 73 （1.69） 65 （2.07） 61 （1.54）


































































































家族 1.76 1.63-1.91 <.0001
年代区分（0歳）
1-3歳 1.51 1.30-1.75 <.0001
4-6歳 1.80 1.51-2.15 <.0001
7-9歳 1.81 1.46-2.25 <.0001
10-64歳 3.62 3.14-4.19 <.0001
65歳以上 3.40 2.93-3.95 <.0001
性別（基準：男性）
女性 1.06 0.99-1.13 0.07
電話の発信地区（基準：中央区）
北区 0.99 0.89-1.12 0.96
豊平区 1.11 0.98-1.25 0.11
白石区 1.15 1.02-1.31 0.03
南区 0.95 0.82-1.09 0.45
東区 1.01 0.89-1.14 0.88
西区 1.12 0.98-1.28 0.09
清田区 1.01 0.86-1.20 0.88
手稲区 0.93 0.79-1.09 0.35
厚別区 1.10 0.94-1.28 0.23
時季（基準：夏季）
春季 1.10 1.01-1.20 0.03
秋季 1.35 1.23-1.47 <.0001
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